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L’avenir appartient à ceux qui se lèvent tôt !
Notre métier, à l’image de la société, subit de constantes évolutions. Le début du XXIe siècle est marqué
par la mondialisation et le virage numérique, aussi bien dans notre quotidien personnel que professionnel.
Il faut dire qu’il est très amusant, voire grisant, d’observer la débauche technologique qui entoure notre
exercice. Le perfectionnement et la diffusion des outils modernes, comme l’intelligence artificielle et le
big data, vont nous amener à nous poser la question de la place du médecin en tant que technicien. Alors
bien sûr, nous pouvons nous retrancher en pensant à juste titre que la traduction de l’information en
direction du patient, et la composante émotionnelle de la relation médecin malade nécessiteront toujours
une intervention humaine.
Il n’en est pas moins perturbant d’imaginer se sentir petit à petit dépossédés de la dimension scientifique
au profit d’outils numériques dont les capacités d’apprentissage, la constance de raisonnement et la
vitesse de réflexion nous sont bien supérieures. Il s’agit d’un profond changement de paradigme que nous
devons ressentir comme une formidable occasion d’harmoniser la qualité et les délais de prise en charge
de nos patients. Cette révolution suscite souhaits, craintes et espoirs. En effet, toute innovation, même
autonome, nécessite un apprentissage et les Facultés de Médecine doivent dès à présent moderniser
l’enseignement des perspectives technologiques dans la formation médicale initiale.
D’autre part, la responsabilité finale de la décision ne sera pas déléguée à l’intelligence artificielle, à
l’instar du domaine aéronautique : dès lors, comment apprendre à contredire la machine, et comment
apprendre à expliquer au patient pourquoi l’on contredit la machine ? Par ailleurs, comment réguler le
traitement de l’information alors que les législations sont très différentes selon les pays : en d’autres
termes, comment éviter à la médecine une évolution parallèle au commerce et à la finance ? Toutes
ces questions paraissent toutefois bien dérisoires à côté du bénéfice espéré pour les patients : meilleur
ciblage des traitements (notamment en cancérologie grâce à la détermination des profils moléculaires des
tumeurs), meilleure détection des adénomes coliques (donc mécaniquement diminution de l’incidence du
cancer colorectal), possibilité avec le big data d’effectuer des statistiques sur des effectifs considérables,
etc.
Il faut veiller à l’harmonisation du déploiement des nouvelles technologies et de la formation qui en
incombe, sous peine d’aggraver encore les inégalités territoriales. Le médecin, s’il ne veut pas être le
grand perdant de la médecine du XXIe siècle, doit se positionner comme le commandant de bord du
soin, et non comme le mécanicien navigant dont l’influence se restreindrait inéluctablement. Le système
de santé doit inventer d’autres méthodes de rémunération et d’évaluation, ce qui est loin d’être une
nouveauté : il faut à la fois intégrer la place de la machine et son coût, en limitant une concurrence
économique avec l’Homme qui serait anti-productive voire mortifère.
Notre pays et notre continent doivent absolument maintenir un dynamisme industriel tant nous savons que
les résultats scientifiques ne sont pas systématiquement extrapolables d’une région où d’une génétique
à une autre. Bref, à condition de ne pas leur tourner le dos, l’intelligence artificielle et la numérisation
offrent énormément de perspectives totalement nouvelles dans l’exercice de notre Médecine. A nous de
ne pas se faire confisquer le sens de l’histoire !
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